



















































































































─I 看護診断─定義と分類 2009─2011」9）（the North 

































項目 内訳 ｎ ％
性別 女性 116 94.3
男性 7 5.7




































































































順位 診断指標 ｎ ％
看護診断ラベル：嚥下障害
〈口腔相の障害〉
1 食塊を形成するための舌運動の欠如 83 67.5
2 嚥下の前にむせる 80 65.0
3 口腔からの食物の落下 71 57.7
4 頬部側溝に食物を貯留 67 54.5
5 嚥下の前に咳き込む 62 50.4
6 嚥下検査による口腔相異常 55 44.7
7 食塊の口腔から咽頭への早期進入 52 42.3
8 食事に長時間かけるにもかかわらずほとんど摂取しない 49 39.8
9 流せん 41 33.3
10 唾液過剰分泌 40 32.5
11 食塊形成遅延 31 25.2
12 鼻への逆流 23 18.7
13 不十分な乳頭形成を起こす弱い吸てつ 12 9.8
14 ポツポツと嚥み下す 6 4.9
〈咽頭相の障害〉
15 むせる 106 86.2
16 せき込む 96 78.0
17 嚥下の遅延 90 73.2
18 詰まらせる 58 47.2
19 のどをゴロゴロ鳴らす声質 54 43.9
20 嚥下検査による咽頭相の異常 52 42.3
21 頭部の位置の変化 50 40.7
22 説明できない発熱 38 30.9
23 食塊の拒絶 29 23.6
24 嚥下運動の多発 26 21.1
25 不十分な咽頭の隆起 23 18.7
25 鼻への逆流 23 18.7
脳神経看護領域におけるNANDA─I看護診断に関する実態調査 35
〈食道相の障害〉
27 嘔吐 66 53.7
28 嚥下困難の徴候の観察 53 43.1
29 頭部の過伸展 51 41.5
30 胃内容の逆流 50 40.7
31 嚥下検査による食道相の異常 46 37.4
32 「何かが詰まっている」という訴え 35 28.5
32 胸やけ 35 28.5
34 夜間のせき込み 33 26.8
35 食物の拒絶 30 24.4
36 嚥下痛 29 23.6
36 枕の上にはいた吐物 29 23.6
38 夜間の覚醒 28 22.8
39 反復嚥下 26 21.1
40 酸っぱい臭いのする呼吸 22 17.9
40 心窩部痛 22 17.9
42 吐血 20 16.3
43 説明のつかない食事時のイライラ 13 10.6
43 食物量の制限 13 10.6
45 食物を咀嚼する以外の歯ぎしり 9 7.3
看護診断ラベル：摂食セルフケア不足
1 食物を容器から口へ運ぶことができない 104 84.6
2 容器を開けることができない 88 71.5
2 器やコップを持ち上げることができない 88 71.5
4 自助具を使用することができない 79 64.2
5 食物を咀嚼できない 77 62.6
5 食物を嚥下することができない 77 62.6
7 十分な量の食物を摂取できない 72 58.5
8 食器の上に食物をとれない 71 57.7
9 食物を安全に摂取できない 69 56.1
10 口の中で食物をうまく扱えない 68 55.3
11 食事を最後までやり終えることができない 53 43.1
12 社会的に受け入れられている方法で食物を摂食できない 38 30.9
13 食物摂取のために調理することができない 34 27.6
14 台所用具を扱えない 31 25.2
看護診断ラベル：更衣セルフケア不足
1 衣服を脱げない 100 81.3
2 靴をはけない 97 78.9
2 靴下をはけない 97 78.9
4 靴下を脱げない 94 76.4
5 靴を脱げない 92 74.8
6 衣類のボタンを留める能力の障害 90 73.2
7 上半身に衣類を羽織れない 87 70.7
8 下半身に衣類をはけない 86 69.9
9 必要な衣類を着衣する能力の障害 75 61.0
10 靴下を履く能力の障害 75 61.0
11 靴を履く能力の障害 74 60.2
12 衣類をつまみあげることができない 69 56.1
13 衣服を選択することができない 68 55.3
13 ジッパーを使用できない 68 55.3
15 自助具を使用できない 64 52.0
佐藤亜月子　竹内久美子　杉山由香里36
16 満足のいくレベルに外観を維持できない 42 34.1
17 衣料品を入手する能力障害 37 30.1
看護診断ラベル：非効果的脳組織循環リスク状態
1 脳腫瘍 102 82.9
1 脳動脈瘤 102 82.9
3 高血圧症 93 75.6
4 頸動脈狭窄症 91 74.0
5 頭部外傷 89 72.4
6 塞栓症 88 71.5
7 心房細動 84 68.3
8 異常なプロトロンビン時間値（PT） 73 59.3
9 高コレステロール血症 72 58.5
10 凝固障害 63 51.2
11 異常な部分のトロンボプラスチン時間値（PTT） 62 50.4
12 播種性血管内凝固 45 36.6
13 動脈解離 40 32.5
14 大動脈粥状硬化 34 27.6
15 拡張性心筋症 23 18.7
16 心房粘液腫 22 17.9
16 左室壁運動消失領域 22 17.9
看護診断ラベル：言語的コミュニケーション障害
1 考えていることを言葉で表現するのが困難 105 85.4
2 話せない 98 79.7
3 話すのが困難 90 73.2
4 通常のコミュニケーションのパターンを理解するのが困難 86 69.9
5 場所に関する見当識障害 83 67.5
6 言語的表現をするのが困難 79 64.2
7 時間に関する見当識障害 77 62.2
8 単語を形づくるのが困難 75 61.0
9 通常のコミュニケーションのパターンを維持するのが困難 74 60.2
10 人に関する見当識障害 73 59.3
11 文章を形づくるのが困難 72 58.5
12 部分的な視覚欠損 70 56.9
13 不適切な言語表現 66 53.7
14 話さない 64 52.0
15 アイコンタクトがない 54 43.9
16 音をつなげて不明瞭に話す 53 43.1
17 完全な視覚欠損 50 40.7
18 表情を使った表現ができない 49 39.8
19 どもる 48 39.0
20 介護者の言語を話すことができない 47 38.2
21 表情を使った表現が困難 45 36.6
22 身体を使った表現ができない 44 35.8
23 呼吸困難 43 35.0
24 身体を使った表現が困難 41 33.3
25 選択して傾聴するのが困難 35 28.5
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